




























































































































表 1 ADL自立度 人(%)
自 立 一部介助 全面介助
移 動 14(16.3) 34(39.5) 38(44.2)
排 壮 21(24.4) 25(29.1) 40(46.5)
着 香 18(20.9) 26(30.2) 42(48.8)
食 事 35(40.7) 22(25.6) 29(33.7)
入 浴 9(10.5) 32(37.2) 45(52.3)

























管内吸引,ス トー マケア,注射 ･点滴等があった｡
7)訪問瀕度 :訪問期間は最も短い者で0.5ヶ
月,最も長い者で59.0ヶ月,平均は21.0±14.6ヶ














援 日 保清の援助 75(87.2)
助骨坐 排壮の援助 49(57.0)
宿 食事の介助 14(16.3)






支精援 神的 患 者 72(83.7)介護 58 753
看 指護 導 患 者 74(86.0)
















































































国 相 手への介t 榊
訪問看護ステーションの事例調査
表3 日常生活自立度別訪問看護内容
日常生活自立度 J 日常生活自立度 A 日常生活自立度 B 日常生活自立度 C
(n-8) (n-22) (n-27) (∩-29)
介護者をもつ患者数 2(25.0) 19(86ー4) 27(100) 29(100)
訪問看護内容
援 日 保清の援助 4(50ー0) 17(77.3) 26(96.3) 28(96.6) **
助骨坐 排継の援助 2(25.0) 7(31.8) 16(59.3) 24(82.8) **
宿 食事の介助 1(12.5) 2(9.1) 5(18.5) 6(20.7)
看 病状観察 8(100) 22(100) 27(100) 29(100)機能訓練 0 16 72.7) 18 66.7) 1 65.5)
護 服薬管理 3(37.5) 8(36_4) 10(37.0) 3(10.3)
技 蒋創予防ケア 0 2(9.1) 14(51.9) 29(100)
裾創処置 0 2(7.4) 8(27.6)
術 レビン管理 0 0 0 9(31.0)
パルン管理 0 1(4.5) 4(14.8) 8(27.6)
支精援神的 患 者 8(100) 21(95.5) 24(88.9) 19(65.5) **介護 1 5.0) 12 632 1 778 24 82_8






平均訪問期間(月) 24_9±15.3 2.1±1.6 **
平均訪問回数 (回/月) 6.8±3.5 10.4±6_3
読 実施者数(%) 実施者数(%)
援 日 保清の援助 36(92.3) 5(100)
助骨坐 排他の援助 25(64.1) 3(60.0)
宿 食事の介助 3(7.7) ･0
看 病状観察 39(100) 5(100)問 機能訓練 2871.8) 0
香護 護技 服薬管理 7(17.9) 3(60.0) *
蒋創予防ケア 26(66.7) 4(80.0)
裾創処置 5(12.8) 2(40.0)
内 術 レビン管理 8(20.5) 0
客 パルン管理 7(17.9) 2(40.0)
支 精 患 者 28(71.8) 4(80.0)
援 神的 介護者 29(78.4) 5(100)

















































o1 Z 3 4 5 6 7 8 9 101112 点
一人暮らし
o 1 Z 3 4 5 6 7 8 9 101112 点
高齢者夫婦





医 師 2(22.2) 15(75.0) 47(82.5) **
作業療法士 4(44.4) 13(65.0) 29(50.9)
ケー スワー カー 9(100) 14(70.0) 38(66.7)
薬剤師 1(ll.1) 2(10.0) 10(17.5)
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Present status of home health nursing in a Japanese
hospital-based home health care agency
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Abstract
We investigated the present status of home health nursing in a Japanese hospital-based home
health care agency, to clarify present problems in home health nursing and to assess the roles of
home health nurses.
Based on our results, ADL of care recipients who lived alone were clearly independent compared
with care recipients who lived with family care-givers. The level of ADL of both care recipients
who lived with their spouses and those who lived with more than 2 family members were not
different. It indicates that aged family care-givers assume great responsibility.
In cases of bedridden recipients,daily life care was performed at a high rate, but mental care or
teaching care was performed at a low rate.
Home health nurses should focus on primary preventive care, mental care for recipients and
care-givers, and teaching care or management of a care plan.
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